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مدد پیشرفت در زمینه تشخیص و درمان بیماری ها به 
.روزافزون از تجهیزات پزشکی حاصل شده استاستفاده 
خریدبخش عمده ای از هزینه های بیمارستانی به هرساله 
تیلاتور و ماشین وسایلی از قبیل مانیتور، ونجراحی و ، رادیولوژی، آزمایشگاهیدستگاه های پزشکی مانند تجهیزات 
.بیهوشی اختصاص می یابد
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بیان مسئله و مقدمه
ه اعتبتار و همچنین سیستم ارزیابی بیمارستتانهای ایتران در قالتر برنامت سازمان بهداشت جهانی 
موضوع به اهمیت. داردکیفیت خدمات و ایمنی بیماربه مقوله خاصی بخشی بطور الزام آور، توجه 
مدیریت با حدی است که به عنوان یکی از وظایف مهم مدیریت بیمارستانها، استانداردهای مرتبط
یرانه در ایتن استتانداردها بطتور مشتخص ضترورت ارزیتابی پیشتگ . در نظر گرفته شده استخطا 
ی ذکتر و ساختارتجهیزاتیخطاهای پزشکی به عنوان عوامل زمینه ساز آن شامل عوامل انسانی، 
استگردیده 
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مدیریت و ارزیابی ریسک 
تجهیزات پزشکی
افزایش کارایی و عمر مفید 
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اهداف پژوهش
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سوالات پژوهشی 
دارد؟تجهیزات پزشکی در مرکز آموزشی درمانی کوثر قزوین وجود چه 
چه خطر یا خطراتی در تجهیزات پزشکی بیمارستان وجود دارد؟
؟وقوع این خطرات چقدر استشدت 
؟احتمال وقوع این خطرات و آثار و پیامدهای آن کدام است
؟احتمال شناسایی و کشف این خطرات پیش از وقوع چقدر است
؟کدام دسته از خطرات در تجهیزات پزشکی بیمارستان اولویت بیشتری دارند
؟در اولویت می باشندNPRکدام ریسک ها در تجهیزات پزشکی بیمارستان با توجه به عدد 
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سپس برای هر کدام از این عناصر مخاطره آمیز، میزان شتدت، احتمتال و کشتف خطترات 
. کلیه اجزاء دستگاهها بدست آمدNPRدر نهایت با ضرب این اعداد، عددد محاسبه و 
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ریسک سطح تعیینافزاری، اقتصادی ، سازمانی و مدیریتی که در بیمارستان وجود داشت با 
. قبول ارزیابی شدندعنوان ریسک غیرقابل با ≥ NPR001با داشتن هایی 
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بسیار بالا ریسک 
اجتناب ناپذیر است
01یا بیش از آن2در 1
هیچ کنترلی وجود ندارد و یا در صورت وجود 
قادر به کشف خطر بالقوه نیست
باهشدار-خطرناک9
وخامت تاسف بار است و با 
هشدار همراه است
93در 19
احتمال خیلی ناچیزی دارد که با کنترلهای 
موجود خطر ردیابی و اشکار شود
خیلی زیاد8
-وخامت جبران ناپذیر است
از -عدم توانایی وظیفه اصلی
دست دادن عضوی از بدن
8
بالا ریسک های 
تکراری
88در 1
احتمال ناچیزی دارد که با کنترلهای موجود 
خطر ردیابی و آشکار شود
زیاد7
مانند -وخامت زیاد است
سوختگی
702در 17
د احتمالی خیلی کمی دارد که با کنترلهای موجو
خطر ردیابی و آشکار شود
متوسط6
وخامت زیاد است ولی قابل 
جبران مانند سوختگی 
موضعی
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ریسک های -متوسط
موردی
608در 1
احتمال کمی دارد که با کنترلهای موجود خطر 
ردیابی و آشکار شود
کم5
وخامت کم است مانند ضرب 
دیدگی یا مسمومیت
5004در 15
در نیمی از موارد محتمل است که با کنترل 
موجود خطر بالقوه ردیابی و آشکار شود
خیلی کم4
وخامت خیلی کم است ولی 
بیشتر افراد آنرا حس می 
کنند
40002در 14
احتمال نسبتاً زیادی وجود دارد که با کنترل 
موجود خطر بالقوه ردیابی و آشکار شود
اثرات جزیی3
اثر جزیی دارد مانند خراش 
دست
پایین ریسک های 3
نادر"نسبتا
300051در 1
احتمال زیادی وجود دارد که با کنترل موجود 
خطر بالقوه ردیابی و آشکار شود
احتمال خیلی زیاد وجود دارد2000051در 12اثر خیلی جزیی داردخیلی جزیی2
100000051در 1بعید و غیر محتمل1بدون اثرهیچ1
قوه تقریباً بطور حتم با کنترلهای موجود خطر بال
61.ردیابی و آشکار می شود
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مصرف،‌توجه‌به‌آلارم‌
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وضعیت‌دستگاه
ان‌نشتی‌جری
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یون،‌هیپرونتیلاس
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ط‌انتقال‌مخلو
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گاز
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بحث‌
بهمربوطلقبوغیرقابلهایریسککلبینازشدهشناساییخطراتمقداربیشترین
تجهیزاتتوسطزابیماریمواردوعفونتانتقالنتیجهکهباشدمیبیولوژیکخطرات
.باشدمیپزشکی
ازرستانیبیماهایعفونتانتقالخطرارزیابیعنوانباهمکارانوکرمیمطالعهنتیجه
تجهیزاتسطو آلودگیمیزانکهدادنشان4931سالدربیمارستانپزشکیتجهیزات
.بالاستایکنندهنگرانمیزانبهپزشکی
اریکبازبعدپزشکیتجهیزاتکهدادنشان67سالدرهمکارانوداوریمطالعهنتایج
زیادیتفاوتآلودگیمیزاننیزشستشوازبعدوآلودهدرصد001تا08میزانبهاستفاده
.کندنمی
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بحث 
بتا عنتوان شناستایی و ارزیتابی ریستک دستتگاه )3931(مطالعته ی احمتد سترایی و همکتاران 
مخاطرات در ایتن از دلایل اصلی انجام گرفت نشان داد که  AEMFالکتروسرجیکال با روش 
اهنمتایی هتا و به عملکرد کاربران، استفاده ناصحیح از دستگاه، توجه نکردن به رمربوط دستگاه ، 
تاق عمتل، است که این امر می تواند ناشی از کمبود آموزش و جو روانی پراسترس امسائل ایمنی 
نبتود هد که نتایج مطالعه حاضر نیز نشان می د.باشدنحوه نگهداری و ضدعفونی کردن دستگاه 
ه خطترات کآموزش کافی در زمینه کار با دستگاهها و عدم رعایت مسایل ایمنی باعث شده است 
ولوژیتک بعتد از خطترات بی عوامل انسانی که بیشتر مربوط به خطاء کتاربران متی باشتد ناشی از 
.دستگاهها داشته باشدشناسایی شده در  را در میان خطرات دوم اولویت 
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بحث‌
ای بخش مراقبت هت در تزریق سرم پمپ های هوشمند باهدف ریسک پیاده سازی و استفاده از ) 4102(مطالعه ی مانریکو و همکاران
AEMFکنیتک بتا استتفاده از ت نتایج نشان داد که . استفاده از حالت شکست و تجزیه  و تحلیل اثرات انجام گرفتاطفال با ویژه 
حاضر نیز نشان داد کته بتا مطالعه .هوشمند تزریق سرم وجود دارد از پمپ های و ارزیابی ریسک استفاده امکان تشخیص خطرات 
.داردو‌ارزیابی‌ریسک‌پمپ‌سرم‌وجود‌تشخیص‌خطرات‌امکان AEMFاستفاده از روش 
دساتگاه‌. دادنتد انجتام AEMFمطالعه ای با عنوان آنالیز ریسک مرتبط با وسایل پزشکی بر استاس ) 2102(و همکاران لئو 
به خوبی می توانتد AEMFنتایج مطالعه نشان داد که ارزیابی ریسک به روش . بودمورد‌بررسی‌دستگاه‌اشعه‌ی‌ایک ‌
صرفه جویی خطرات بالقوه و برنامه ریزی برای حذف خطرات کمک کند و این خود می تواند منجر به کاهش هزینه ها وشناساییبه 
متی توانتد AEMFمطالعه حاضر نیز نشان داد که ارزیابی ریسک تجهیزات پزشتکی بته روش . گردددر زمان و نیروی انسانی 
ویت‌ریسک‌تیوپ‌مولد‌اشعه‌ایک ‌دارای‌بالاترین‌نمره‌عدد‌اولباشد که باعث ارزیابی خطرات بالقوه این تجهیزات 
.می‌باشد)‌NPR(
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نتیجه‌گیری‌کلی‌
را دارند ) NPR(ریسک برتر که بیشترین مقدار عدد اولویت ریسک 01از بین کل ریسک های ارزیابی شده 
د استتفاده محلول ظهور و ثبوت متور ، تیوپ مولد اشعه ایکس دستگاههای رادیوگرافی و ماموگرافی مربوط به 
، نتیلاتورلوله ها و شلنگ های ورودی و خروجی گازها، کمپرسور و سنسورهای دستگاه ودر دستگاه پروسسور،
و کیتت ، کوترالکترود غیرفعال در دستگاه الکترو، شلنگ و لوله های وروردی و خروجی گاز در ماشین بیهوشی
رسد که مدیرت بنابراین به نظر می. می باشدهای هورمون شناسی مولد اشعه رادیواکتیو در دستگاه اتوآنالایزر
ک و خطتر بتالا خطر و ریسک در بیمارستان بیشتر متوجه بخش هایی باشد که این تجهیزات پزشکی  با ریس
در آنها استفاده می شود
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شناسایی تجهیزات پزشکی بیمارستان کوثر
نام‌دستگاه عملکرد
رار،‌مایع‌لاسما،‌اداین‌دستگاه‌ترکیب‌های‌شیمیایی‌خون‌مانند‌برخی‌از‌متابولیت‌ها،‌الکترولیت‌ها،‌پروتئین‌ها‌و‌یا‌داروها‌را‌در‌نمونه‌های‌سرم،‌پ
اتوآنالایزر .نخاع‌و‌یا‌سایر‌مایعات‌فیزیولوژیک‌بدن‌اندازه‌گرفته‌و‌روی‌نمودار،‌نمایش‌می‌دهد
میکروبهودد می‌باشندAPEHدستگاه‌هایی‌گویند‌که‌به‌منظور‌جلوگیری‌از‌آلودگی‌به‌کار‌گرفته‌می‌شوند‌و‌دارای‌فیلتر‌های‌‌
چشم‌غیر‌مسلحاوسیله‌ای‌است‌که‌از‌نور‌مرئی‌و‌سیستمی‌متشکل‌از‌چند‌لنز‌برای‌بزرگنمایی‌اجسام،موجودات‌و‌ساختار‌موادی‌که‌ب
میکروسکوپ .بررسی‌نیستند،‌کاربرد‌داردبل‌قا
گفته‌می‌شود؛‌نوعی‌دستگاه‌برای‌تشخیص‌خلوص‌و‌شناسایی‌مواد‌در‌آزمایشگاه‌می‌باشد‌و‌به‌عملی‌که‌انجام‌می‌دهد‌رفرکتومتری
رفراکتومتر .رفرکتومتری‌در‌واقع‌ضریب‌شکست‌مایعات‌و‌گازها‌و‌جامدات‌می‌باشد
اده‌قرار‌می‌دستگاه‌های‌تمام‌اتوماتیکی‌هستند‌که‌برای‌اندازه‌گیری‌کمی‌پارامترهای‌خون‌در‌آزمایشگاه‌های‌پزشکی‌مورد‌استف
سل‌کانتر وظیفه‌اصلی‌این‌دستگاه‌ها‌تهیه‌گزار ‌سریع‌و‌دقیق‌به‌روشی‌ساده‌از‌پارامترهای‌اصلی‌خون‌است.‌گیرند
بن‌ماری .در‌یک‌بازه‌زمانی‌خاص‌استفاده‌می‌شودا‌محلول‌هاین‌دستگاه‌برای‌گرم‌کردن‌تدریجی‌و‌یکنواخت،‌به
م‌جدا‌می‌دستگاهی‌است‌که‌با‌استفاده‌از‌نیروی‌گریز‌از‌مرکز‌،‌اجزای‌یک‌محلول‌را‌که‌دارای‌دانسیته‌های‌متفاوت‌می‌باشند،‌از‌ه
سانتریفیوژ .کند
فور استفاده‌می‌شود)‌به‌رو ‌حرارت‌خشک‌(‌برای‌خشک‌یا‌استریل‌کردن‌لوازم‌آزمایشگاهی‌
‌گیری‌نور‌وسیله‌ای‌است‌برای‌سنجش‌طیف‌جذبی‌محلول‌های‌مختلف‌در‌جهت‌تعیین‌مقدار‌ماده‌رنگی‌در‌محلول‌که‌بر‌اساس‌اندازه
اسپکتوفتومتر . TIو‌خروجی‌ OIنوع‌طیف‌ورودی‌2عبور‌کننده‌از‌محلول‌می‌باشد‌با‌عبور‌نور‌از‌محلول‌
فلیم‌فتومتر بیشتر‌برای‌اندازه‌گیری‌سدیم‌و‌پتاسیم‌استفاده‌می‌شود
33GBA گیری‌و‌آنالیز‌گازهای‌خوناندازه
شناسایی تجهیزات پزشکی بیمارستان کوثر
دستگاه عملکرد
رادیوگرافی و‌تولید‌تصویرهایی‌بر‌روی‌کلیشه‌یا‌پرده‌های‌حساسبدندستگاهی‌است‌جهت‌تاباندن‌پرتوهای‌ایک ‌بروی
ماموگرافی تانیک‌عک ‌رادیوگرافی‌ساده‌از‌پستان‌و‌ابزاری‌برای‌کشف‌زودرس‌سرطان‌های‌غیرقابل‌لم ‌پسبرای‌گرفتن‌دستگاهی
پروسسور ای‌جهت‌ظهور‌و‌ثبوت‌فیلم‌های‌رادیوگرافیوسیله
سونوگرافی .ننددستگاه‌تصویربرداری‌است‌که‌با‌استفاده‌از‌امواج‌صوتی‌با‌فرکان ‌بالا،‌اندامها‌و‌ساختارهای‌داخل‌بدن‌را‌نگاه‌می‌ک
لارنگوسکوپ یکی‌از‌تجهیزاتی‌که‌برای‌دسترسی‌به‌راههای‌هوایی‌مورد‌استفاده‌قرار‌می‌گیرد
ونتیلاتور .دستگاهی‌است‌که‌کار‌تنف ‌را‌برای‌بیمارانی‌که‌به‌طور‌موقت‌یا‌دائم‌دچار‌مشکلات‌تنفسی‌هستند‌انجام‌می‌دهد
وند،‌دریافت‌دستگاهی‌است‌که‌جریان‌های‌الکتریکی‌قلب‌را‌از‌طریق‌الکترودهایی‌که‌روی‌مناطق‌مختلف‌پوست‌بدن‌قرار‌داده‌می‌ش
GCE .کرده‌و‌آن‌ها‌را‌به‌شکل‌یک‌نمودار‌ترسیم‌می‌کند
یق‌این‌دستگاه‌برای‌تزر.‌کیلو‌گرم‌وزن‌دارد‌و‌قابل‌است‌نصب‌روی‌پایه‌ی‌مخصوص‌می‌باشد‌2دستگاه‌کوچکی‌است‌که‌حدود‌
سرمپمپ .استفاده‌می‌گرددrh/lm054تا‌rh/lm1از‌مقادیر‌بسیار‌کم‌.‌.‌.)‌همانند‌داروها،‌غذای‌مایع،‌گلوکز،‌محلول‌نمک‌و‌(مایعات‌به‌بدن‌
ساکشن سایز‌مناسب‌از‌کاتترساکشنیک‌وسیله‌ای‌جهت‌تمیز‌کردن‌ترشحات‌با‌استفاده‌از‌فشار‌منفی‌با
UCIبستری‌تخت ای‌جهت‌بستری‌بیماروسیله
پال ‌اکسی‌متر وسیله‌ای‌است‌که‌با‌کمک‌آن‌می‌توان‌میزان‌درصد‌اشباع‌اکسیژن‌خون‌سرخرگ‌انسان‌را‌اندازه‌گیری‌کرد
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دستگاه عملکرد
پمپ‌سرنگ وسیله‌ای‌هوشمند‌جهت‌تزریق‌دارو‌و‌مایعات‌به‌بدن‌بیمار
ستان‌ها‌و‌،‌تجهیزات‌احیای‌قلبی‌و‌ریوی‌می‌باشد‌و‌در‌بیمارداروبه‌واحدی‌متحرک‌و‌قابل‌حمل‌که‌حامل‌تجهیزات‌پزشکی‌،ترالی
ترالی‌دارو مراکز‌درمانی‌استفاده‌می‌شود‌تا‌در‌مواقع‌لازم‌در‌اختیار‌تیم‌اورژان ‌قرار‌گیرد‌،‌گفته‌می‌شود
مانیتورینگ مجموعه‌ای‌است‌از‌سیستم‌هایی‌که‌برای‌کنترل‌علائم‌حیاتی‌بیمار‌در‌یک‌جا‌جمع‌شده‌است
کاپنوگراف ای‌جهت‌اندازه‌گیری‌گاز‌دی‌اکسید‌کربن‌در‌مجاری‌هوایی‌بیماروسیله
به‌کار‌یا‌خون‌گرم‌کن‌دستگاهی‌است‌که‌برای‌گرم‌کردن‌خون‌ومشتقات‌خونی‌از‌حالت‌فریز‌شده‌ومنجمدبلاد‌وارمردستگاه-
.گرفته‌می‌شود
بلاد‌وارمر
انکوباتور .استفاده‌می‌شودنوزادانیک‌محیط‌بسته‌ای‌است‌که‌در‌آن‌دما‌و‌رطوبت‌کنترل‌می‌شود‌و‌جهت‌نگهداری
زاد‌تابانده‌می‌اشعه‌فرابنفش‌بروی‌نومی‌شود‌میزان‌معینیکنترل‌یک‌محیط‌بسته‌ای‌است‌که‌در‌آن‌علاوه‌بر‌اینکه‌دما‌و‌رطوبت
فتوانکوباتور شود
فتوتراپی وسیله‌ای‌جته‌تاباندن‌نور‌بوسیله‌لامپ‌فلورسنت‌به‌نوزاد‌جهت‌درمان‌زردی‌
اکشن‌و‌سیستم‌دستگاهی‌است‌دارای‌یک‌میز‌یک‌سیستم‌دمای‌تابشی‌و‌سیستم‌کنترل‌دما‌و‌هشدارهای‌مختلف‌ستخت‌احیاء‌نوزاد
تخت‌احیاء .از‌این‌دستگاه‌جلوی‌تخت‌زایمان‌برای‌احیاء‌نوزاد‌و‌نیز‌برای‌عمل‌های‌جراحی‌نوزادان‌استفاده‌می‌شود.کنترل‌اکسیژن
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دستگاه عملکرد
تصاویر‌متحرکی‌که‌تحت‌عنوان‌تست‌اکوی‌قلبی‌هم‌نامیده‌می‌شود،‌تستی‌است‌که‌در‌آن‌با‌استفاده‌از‌امواج‌صوتیاکوکاردیوگرافی
از‌قلب‌تشکیل‌می‌شود
اکوکاردیوگرافی
رمای‌مورد‌از‌این‌دستگاه‌برای‌تامین‌گ.‌تخت‌هایی‌هستند‌با‌گرم‌کننده‌های‌تابنده‌که‌در‌قسمت‌بالای‌تخت‌تعبیه‌شده‌است
.در‌بدو‌تولد‌استفاده‌می‌گرددنوزادنیاز
وارمر‌نوزاد
ترازو‌نوزاد جهت‌توزین‌نوزاد‌استفاده‌می‌شود
اتوسکوپ .وسیله‌است‌که‌می‌توان‌به‌کمک‌آن‌یک‌معاینه‌کامل‌گو ‌را‌انجام‌داد
افتالموسکوپ .ابزاری‌است‌که‌برای‌معاینه‌چشم‌بکار‌می‌رود
الکتروشوک ار‌می‌روددستگاهی‌است‌برای‌اعمال‌یک‌شوک‌الکتریکی‌قوی‌به‌بیمارانی‌که‌قلب‌آن‌ها‌به‌هر‌دلیل‌از‌کار‌باز‌ایستاده‌است‌به‌ک
الکتروکوتر دستگاهی‌است‌که‌از‌آن‌به‌واسطه‌جریان‌های‌فرکان ‌بالا‌جهت‌بر ‌بافت‌انعقاد‌مورد‌استفاده‌قرار‌میگیرد
اهیانکوباتور‌آزمایشگ کنندکنترل‌میآزمایشگاهیدستگاه‌هایی‌هستند‌که‌دما،‌رطوبت‌و‌دیگر‌شرایط‌محیطی‌را‌برای‌نگهداری‌و‌کشت‌نمونه‌های
بت‌خارج‌از‌برانکار‌عمدتا‌ًدر‌شرایط‌حاد‌مراق.‌برای‌حمل‌کوتاه‌مدت‌بیمارانی‌که‌نیاز‌به‌مراقبت‌های‌پزشکی‌دارند‌استفاده‌می‌شود
.بیمارستان‌توسط‌اورژان ‌پیش‌بیمارستانی،‌ارتش‌و‌امدادگران‌عملیات‌امداد‌و‌نجات‌استفاده‌می‌شود
برانکارد
تخت‌عمل وسیله‌جهت‌قرارگرفتن‌بیمار‌روی‌آن‌جهت‌انجام‌عمل‌جراحی
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سونیکید دستگاهی‌جهت‌ثبت‌صدای‌قلب‌جنین
شیردو  وسیله‌ای‌جهت‌مکیدن‌و‌ساکشن‌شیر‌مادر
فتواینتنزیو درجه‌بروی‌نوزاد063اشعه‌بصورت‌دستگاهی‌است‌جهت‌تاباندن
فشارسنج وسیله‌جهت‌تشخیص‌فشارخون‌سیستولیک‌و‌دیازتولیک
فتال‌مانیتورینگ جهت‌تشخیص‌مشکلات‌جنین‌حین‌حاملگیدستگاهی
زات‌جراحی‌با‌حداقل‌تهاجم‌و‌کم‌خطر‌که‌جراح‌در‌حین‌عمل‌‌ازطریق‌بر ‌های‌کوچکی‌در‌سطح‌شکم‌تجهیجهت‌انجام‌دستگاهی
لاپاراسکوپی .و‌دوربین‌را‌وارد‌بدن‌می‌کند
اده‌شدن‌این‌وسیله‌ای‌است،‌جهت‌ترکیب‌مقادیر‌مشخصی‌از‌گازها‌و‌داروهای‌بیهوشی‌که‌بواسطه‌عمل‌تنف ‌بیمار‌و‌به‌داخل‌فرست
ماشین‌بیهوشی .مواد‌به‌داخل‌بدن‌او،‌منجر‌به‌کاهش‌هوشیاری‌و‌نهایتا‌بیهوشی‌وی‌می‌شود
ویلچر و‌کم‌توانوسیله‌است‌جهت‌جابجایی‌افراد‌بیمار،‌معلول
ها‌مشکل‌است،‌ونتیلاتورهایی‌هستند‌که‌معمولا‌ًبرای‌بیمارانی‌که‌دچار‌مشکلات‌تنفسی‌کوتاه‌مدت‌شده‌اند‌و‌یا‌دسترسی‌به‌آن
ونتیلاتور‌پرتابل استفاده‌می‌شوند
وایداس دستگاهی‌است‌جهت‌تشخیص‌انواع‌تست‌ها‌در‌ایمونولوژی
73
